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Latar belakang: Masa remaja adalah suatu masa perubahan anak-anak menuju 
dewasa, pada wanita ditandai dengan menarche. Bagi sebagian remaja putri haid 
akan menjadi sebuah masalah jika disertai dengan nyeri haid. Pada gadis remaja 
yang secara emosional tidak stabil akan mudah timbul kecemasan. Dibutuhkan 
suatu pengetahuan bagi remaja tentang nyeri haid, sebagai suatu penentu perilaku 
selanjutnya dan pencegah hal yang tidak diinginkan. Para remaja putri akan cemas 
jika nyeri haid yang terjadi selama menstruasi merupakan indikasi 
ketidaknormalan. Tujuan: Untuk mengetahui hubungan antara tingkat 
pengetahuan tentang nyeri  haid primer dengan tingkat kecemasan pada remaja  
putri  Metode: Penelitian ini merupakan penelitian analitik menggunakan desain 
potong lintang menggunakan kuesioner tingkat pengetahuan mengenai nyeri haid 
primer dan Beck Anxiety Inventory (BAI). Penelitian dilakukan di SMP Negeri 3 
Sungai Raya Kabupaten Kubu Raya. Sebanyak 83 remaja putri menjadi sampel 
dalam penelitian ini. Hasil penelitian diuji dengan uji statistik Spearman dengan 
bantuan program SPSS 20.0. Hasil: 42% berpengetahuan baik, 41% 
berpengetahuan cukup, dan 17% berpengetahuan kurang. Diketahui juga 18% 
mengalami kecemasan ringan, 29% kecemasan sedang, 22% kecemasan berat, dan 
sisanya 31% normal. Berdasarkan analisis statistik diperoleh nilai signifikansi (p) 
yang didapatkan dengan uji Spearman adalah 0,000 dan nilai korelasi (r) adalah -
0,711. Kesimpulan: Terdapat hubungan hubungan antara tingkat pengetahuan 
tentang nyeri haid primer dengan tingkat kecemasan pada remaja  putri SMP 
Negeri 3 Sungai Raya Kabupaten Kubu Raya  
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Background: Adolescence is a time of change from children to adult, women are 
marked with menarche. For most girls menstruation will be a problem if 
accompanied by dysmenorrhea. Adolescent girls who are emotionally unstable to 
be easily arise anxiety. Adolescent girls need a knowledge of dysmenorrhea, as a 
determinant of subsequent behavior and the prevention of unwanted things. 
Adolescent girls would be worried if dysmenorrhea that occur during 
menstruation is an indication of abnormality Objective:The purpose of this study 
is to determine the relationship between knowledge level about primary 
dysmenorrhea and anxiety level of the adolescent girls. Methods: This study is an 
analytical study which employs cross sectional design. The study was conducted 
in SMPN 3 Sungai Raya Kubu Raya Regency. As many as 83 adolescent girls 
were included in this study. Data was collected using primary dysmenorrhea 
questions and Beck Anxiety Inventory (BAI). Data was analyzed by Spearman test 
with SPSS 20.0. Results: As many as 42% adolescent girls had good knowledge 
and 31% had normal grade anxiety. Spearman test showed significant correlation 
between knowledge level about primary dysmenorrhea and anxiety level (p= 
0,000; r= -0,711). Conclusion: There was association between knowledge level  
about primary dysmenorrhea and anxiety level of the adolescent girls in SMPN 3 
Sungai Raya Kubu Raya Regency 
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Remaja adalah masa transisi dari kanak-kanak menuju dewasa yang 
ditandai dengan adanya perubahan aspek fisik, psikis, dan psikososial. 
Menurut Menteri Kesehatan RI tahun 2010, batas usia remaja adalah 
antara 10 hingga 19 tahun dan belum kawin.1 Masa remaja atau puber 
adalah suatu tahap perkembangan kematangan fisik, alat-alat seksual dan 
tercapainya kemampuan reproduksi.2 Kematangan fisik remaja putri 
ditandai dengan adanya perubahan-perubahan siklik pada organ 
reproduksinya yang dimaksudkan sebagai persiapan untuk terjadinya 
kehamilan. Perubahan siklik yang dialami remaja khususnya remaja putri 
menuju kematangan fisik tersebut adalah menstruasi.3 
Menarche merupakan tanda bahwa seorang remaja telah mengalami 
pubertas, pada masa pubertas kadar lutainizing hormone (LH) dan follicle 
stimulating hormone (FSH) akan meningkat sehingga merangsang 
pembentukan hormon seksual. Cepat atau lambatnya kematangan 
seksual seseorang meliputi menstruasi, dan kematangan fisik individual, 
dipengaruhi faktor ras atau suku bangsa, faktor iklim, dan lingkungan 
anak. Usia menarche biasanya terjadi pada remaja putri yang berumur 12 
hingga 13 tahun dalam rentang umur 10 hingga 16 tahun.4 
Seorang perempuan akan sering mengalami keluhan-keluhan 
menjelang menstruasi atau disebut premenstrual syndrome yang biasanya 
dimulai satu minggu sampai dengan beberapa hari sebelum datangnya 
menstruasi dan menghilang sesudah menstruasi datang walaupun kadang 
terus berlanjut sampai menstruasi berhenti.5 Nyeri haid primer merupakan 
suatu keluhan ginekologi yang paling umum dan ditandai dengan nyeri, 
kram, dan sakit punggung yang terjadi selama menstruasi pada wanita 
muda.6 Hal ini diduga disebabkan oleh respon berlebihan proses fisiologis 
pada saat menstruasi dan hiperkontraktilitas rahim.7,8 Nyeri haid primer 
biasanya muncul dalam waktu 6-12 bulan setelah menarche, nyeri haid 
primer hampir selalu terjadi dalam siklus ovulasi. Sekitar 88% dari remaja 





pertama setelah menarche dan berlangsung sebelum atau sesudah 
menstruasi selama 2-3 hari.9,10  
Dalam studi epidemiologi yang dilakukan di Amerika Serikat pada 
tahun 2005 dilaporkan prevalensi nyeri haid 59,7%, yang dapat 
dikategorikan nyeri haid berat sebanyak 12%, nyeri haid sedang sebanyak 
37% dan nyeri haid ringan 51%. Studi ini juga melaporkan bahwa nyeri 
haid menyebabkan 14% remaja sering tidak masuk sekolah.11 Hasil 
penelitian Pusat Informasi dan Konseling Kesehatan Reproduksi Remaja 
(PIK-KRR) di Indonesia tahun 2009 melaporkan angka kejadian nyeri haid 
72,89% nyeri haid primer dan 27,11% nyeri haid sekunder. Pada tahun 
2013, hasil penelitian Nancy monika di SMP Negeri 2 Siantan Kota 
Pontianak, didapatkan jumlah siswi yang mengalami nyeri haid sebanyak 
40 orang, dengan prevalensi kejadian 10 orang (25%) mengalami nyeri 
ringan, 12 orang (30%) mengalami nyeri sedang, 6 orang (15%) 
mengalami nyeri berat, dan 12 orang (30%) mengalami nyeri tak 
tertahankan.12  
Pengetahuan dan hubungannya dengan tingkat pengetahuan 
merupakan domain yang sangat penting akan terbentuknya sebuah 
tindakan yang akan dilakukan selanjutnya oleh seseorang. 13 Dikarenakan 
itu dibutuhkan suatu pengetahuan yang memadai bagi remaja tentang 
nyeri haid, bukan hanya sebagai suatu penentu perilaku selanjutnya, 
tetapi juga bisa bertindak sebagai pencegah hal yang tidak diinginkan 
akibat dari ketidaktahuan remaja mengenai nyeri haid. Para remaja putri 
akan cemas jika nyeri haid yang terjadi selama menstruasi merupakan 
indikasi ketidaknormalan.2   
Bagi sebagian besar remaja putri, menstruasi akan menjadi masalah 
yang serius bila diserta dengan nyeri haid.2 Dampak dari nyeri haid 
tersebut dapat menimbulkan reaksi sosial yang kurang baik bagi dirinya 
sendiri maupun lingkungan sekitarnya karena pada gadis remaja yang 
secara emosional tidak stabil, apalagi jika mereka tidak mendapatkan 





kecemasan.2,14 Kecemasan merupakan salah satu faktor penghambat 
dalam belajar yang dapat mengganggu kinerja fungsi-fungsi kognitif 
seseorang, seperti dalam berkonsentrasi, mengingat, pembentukan 
konsep dan pemecahan masalah. Pada anak remaja yang berusia 13-14 
tahun, kecemasan akan meningkat dimana terjadi perubahan hormonal 
yang menyebabkan rasa tidak tenang pada diri remaja. Jika sebaliknya 
kecemasan ini dibiarkan berlama-lama, efek buruk secara psikologisnya 
dari kecemasan ini adalah dapat menunjang terjadinya nyeri haid.14  
Sekolah Menengah Pertama Negeri 3 Sungai Raya merupakan salah 
satu sekolah dengan jumlah murid terbanyak yang berada di Kabupaten 
Kubu Raya. Berdasarkan hasil wawancara dengam Wakil Kepala Sekolah 
diperoleh informasi bahwa di Sekolah Menengah Pertama Negeri 3 
Sungai Raya pernah dilakukan penyuluhan kesehatan mengenai 
kesehatan reproduksi, tetapi belum pernah mendapatkan penyuluhan 
kesehatan khususnya mengenai nyeri haid. Karena latar belakang di atas 
dan atas dasar kepedulian yang besar peneliti tertarik untuk mengetahui 
hubungan tingkat pengetahuan nyeri haid primer dengan tingkat 
kecemasan pada remaja putri Sekolah Menengah Pertama Negeri 3 
Sungai Raya Kabupaten Kubu Raya 
BAHAN DAN METODE PENELITIAN 
Penelitian ini merupakan penelitian analitik menggunakan desain 
cross sectional. Penelitian dilakukan di Sekolah Menengah Pertama 
Negeri 3 Sungai Raya Kabupaten Kubu Raya selama bulan Desember-
Februari 2016. Populasi terjangkau pada penelitian ini seluruh remaja putri 
Sekolah Menengah Pertama Negeri 3 Sungai Raya Kabupaten Kubu 
Raya yang datang ke sekolah saat dilakukan penelitian. Sebanyak 83 
subjek memenuhi kriteria penelitian. Data yang digunakan adalah data 
primer yang didapat dari pengisian kuisioner mengenai tingkat 
pengetahuan nyeri haid primer dan kuisioner kecemasan Beck Anxiety 





antara tingkat pengetahuan nyeri haid primer dengan tingkat kecemasan. 
Uji hipotesis yang digunakan adalah Spearman.  
HASIL 
 Pada penelitian ini, analisis univariat dilakukan untuk menjelaskan 
hasil dari data variabel bebas dan variabel terikat. Berdasarkan tingkat 
pengetahuan yang dimiliki oleh remaja putri, yaitu : sebanyak 35 orang 
(42%) memiliki pengetahuan baik, 34 orang (41%) memiliki pengetahuan 
cukup, dan sebanyak 14 orang (17%) memiliki pengetahuan kurang. 
(Tabel 1).  




Baik 35 42% 
Cukup 34 41% 
Kurang 14 17% 
Total 83 100% 
 
Diketahui dari penelitian ini, sebagian besar remaja putri tidak 
mengalami kecemasan atau normal, yaitu : sebanyak 15 orang (18%) 
mengalami kecemasan ringan, 24 orang (29%) mengalami kecemasan 
sedang, 18 orang (22%) mengalami kecemasan berat, dan sisanya 26 






















Kecemasan Berat 18 22% 
Total 83 100% 
 
Analisis bivariat dilakukan untuk menjelaskan hubungan dari variabel 
bebas dan variabel terikat pada penelitian. Analisis bivariat dilakukan 
dengan menggunakan uji korelasi Spearman.  






Normal Ringan Sedang Berat 




 r=  
-0,711 
Kurang 0 0 0 0 1 7,1 13 92,9 14 
Cukup 5 14,7 6 17,6 20 58,8 3 8,8 34 








Berdasarkan analisis statistik diketahui bahwa taraf signifikasi pada 
penelitian ini adalah 0,000 yang berarti terdapat hubungan yang signifikan 
antara tingkat pengetahuan dengan tingkat kecemasan mengalami nyeri 
haid primer. Diketahui pula dari hasil perhitungan statistik, bahwa nilai 
korelasi tingkat pengetahuan dengan tingkat kecemasan mengalami nyeri 
haid adalah sebesar -0,711 yang menunjukkan bahwa pada penelitian ini 
terdapat hubungan yang kuat tetapi berlawanan arah atau berhubungan 
terbalik antara tingkat pengetahuan dengan tingkat kecemasan 
mengalami nyeri haid primer.15  
 
PEMBAHASAN 
Setelah dilakukan penelitian didapatkan data bahwa tingkat 
pengetahuan remaja putri mengenai nyeri haid primer di Sekolah 
Menengah Pertama Negeri 3 Sungai Raya adalah berpengetahuan baik, 
yaitu sebanyak 35 siswa (42%). Hasil ini menunjukkan bahwa kebanyakan 
remaja putri Sekolah Menengah Pertama Negeri 3 Sungai Raya selama 
dilakukan penelitian mempunyai pengetahuan yang baik mengenai nyeri 
haid. 
Hasil penelitian ini memiliki hasil yang sama dengan penelitian 
yang dilakukan oleh Hasria (2010) dimana didapatkan hasil sekitar 76,3% 
dari 219 remaja putri memiliki pengetahuan yang baik, dan sisanya 23,7% 
memiliki pengetahuan kurang.16 Penelitian lain  juga menunjukkan hal 
yang sama Adekunbi (2015) juga menunjukkan mayoritas responden 
40,6% dari 310 sampel juga memiliki pengetahuan yang baik, 36,5% 
memiliki pengetahuan sedang, dan sisanya 22,9% memiliki pengetahuan 
yang kurang mengenai nyeri haid.17 
Pengetahuan responden yang baik dari penelitian diketahui karena 
sebelumnya responden sudah pernah menerima informasi informal 
mengenai nyeri haid dari teman sebayanya. Ini sesuai teori masa remaja 
yang disampaikan Perkin (2000) yaitu peran teman sebaya mulai 





hal dimana teman sebaya menjadi ukuran bahkan pedoman bagi remaja 
untuk bersikap dan berperilaku.18 Tingkat pengetahuan yang baik ini juga 
bisa disebabkan oleh letak Sekolah Menengah Pertama (SMP) yang 
menjadi lokasi penelitian terletak di ibukota Kabupaten Kubu Raya, 
sehingga memudahkan remaja untuk mendapatkan informasi baik media 
cetak maupun elektronik.  
Pengetahuan tentang haid khususnya nyeri haid sangat penting 
diberikan pada remaja putri karena akan mempengaruhi psikis dari remaja 
ketika haid. Pengetahuan yang diperoleh remaja memungkinkan remaja 
tidak akan ketinggalan dalam hal informasi mengenai reproduksi wanita. 
Informasi yang salah tentang menstruasi akan mempengaruhi emosi 
dalam menghadapi menstruasi seperti perasaan takut, cemas, bingung 
terhadap kondisi yang dialaminya.13 
Pada penelitian ini diketahui bahwa kebanyakan remaja putri tidak 
mengalami kecemasan atau normal. Ini dapat menunjukkan bahwa remaja 
putri Sekolah Menengah Pertama Negeri 3 Sungai memiliki mekanisme 
masing-masing untuk mengurangi atau mengatasi kecemasan yang 
dialami sehingga kecemasan itu tidak meningkat atau berlangsung lama, 
sehingga tidak mengganggu aktivitas keseharian remaja putri, mekanisme 
ini disebut dengan mekanisme pertahanan diri.19 Hasil dari penelitian ini 
menunjukkan hasil yang sama dengan Nur (2010) menunjukkan 52,3% 
tidak mengalami kecemasan, 20,4% mengalami kecemasan ringan, 
18,2% mengalami kecemasan sedang, 9,1% mengalami kecemasan 
berat, dan tidak ada yang mengalami kecemasan berat sekali.20  
Hasil ini didukung oleh pernyataan Carolyn (2008) yang 
mengatakan bahwa remaja memiliki cara sendiri dalam menghadapi 
kecemasan ketika mengalami nyeri haid yaitu dengan cara berpikir bahwa 
periode yang menyakitkan atau nyeri haid yang dialaminya hanya bagian 
dari pertumbuhan menuju dewasa, dengan mengalihkan pemikiran 
tersebut remaja dapat mengurangi kecemasan yang terjadi ketika mereka 





Pendapat lain yang disampaikan oleh Dugas, Gagnon, Ladouceur 
dan Freeston (1998), yaitu remaja menggunakan empat model kognitif 
yang efektif untuk pencegahan dan perlakuan terhadap kecemasan pada 
remaja. Empat model kognitif itu ialah (1) tidak toleran (intoleransi) 
terhadap ketidakpastian, (2) keyakinan positif tentang kecemasan, (3) 
orientasi negatif terhadap masalah, dan (4) penghindaran kognitif.22  
Hasil analisis korelasi terhadap hubungan tingkat pengetahuan dan 
tingkat kecemasan mengalami nyeri haid primer pada penelitian ini 
memberikan hasil bahwa terdapat hubungan antara tingkat pengetahuan 
tentang nyeri  haid primer dengan tingkat kecemasan pada remaja  putri  
Sekolah  Menengah  Pertama Negeri 3 Sungai Raya Kabupaten Kubu 
Raya, karena nilai taraf signifikan (nilai p) pada penelitian ini adalah 0,000 
(p<0,05) yang juga berarti hipotesis penelitian ini diterima yaitu Ho 
(Hipotesis nol) ditolak dan Ha (Hipotesis awal) diterima.15 Diketahui pula 
pada penelitian ini nilai koefesien adalah -0,711 dimana dimaksudkan 
bahwa korelasi yang terdapat antara tingkat pengetahuan dengan tingkat 
kecemasan  adalah hubungan yang kuat , karena koefesien korelasi 
negatif, maka kedua variabel mempunyai hubungan terbalik. Artinya jika 
nilai variabel X tinggi, maka nilai variabel Y akan menjadi rendah dan 
berlaku sebaliknya. Contohnya, jika seseorang memiliki pengetahuan 
yang tinggi, maka dia tidak akan mengalami kecemasan begitu pun 
sebaliknya. Penelitian lain, Fifi (2008) juga menunjukkan terdapat 
hubungan antara tingkat pengetahuan tentang nyeri haid primer dengan 
tingkat kecemasan karena memiliki hasil signifikan 0,024 dengan tingkat 
kemaknaan (p) yaitu 0,05.23   
Hasil yang didapatkan ini sesuai dengan beberapa pendapat dimana 
semakin banyak pengetahuan yang dimiliki seseorang maka seseorang 
tersebut akan lebih siap menghadapi sesuatu dan dapat mengurangi 
kecemasan. Salah satunya menurut Soewandi (1997) yaitu pengetahuan 
yang rendah mengakibatkan seseorang mudah mengalami stres. 





mengakibatkan krisis dan dapat menimbulkan kecemasan. Stres dan 
kecemasan dapat terjadi pada individu dengan tingkat pengetahuan yang 
rendah, disebabkan karena kurangnya informasi yang diperoleh.24 
Pengetahuan juga diperlukan sebagai dorongan sikap perilaku setiap 
orang sehingga pengetahuan merupakan stimulasi terhadap tindakan 
seseorang.13 Dikarenakan itu dibutuhkan suatu pengetahuan yang 
memadai bagi remaja tentang nyeri haid, bukan hanya sebagai suatu 
penentu perilaku selanjutnya, tetapi juga bisa bertindak sebagai 
pencegah hal yang tidak diinginkan akibat dari ketidaktahuan remaja 
mengenai nyeri haid.2 
Pernyataan lain oleh Affandi (2006) menyatakan jika hipotalamus 
mendapat pengaruh dari luar seperti cahaya, bau-bauan, dan ataupun 
masalah psikologis seperti kecemasan yang dapat mengakibatkan 
penyaluran Releasing Hormone berjalan secara tidak normal sehingga 
produksi FSH dan LH abnormal yang juga berdampak pada proses 
ovulasi terutama terjadi perubahan pola menstruasi. Bila frekuensi 
menstruasi meningkat, produksi prostaglandin semakin tinggi, akan 
meningkatkan kejadian nyeri haid.25 Adanya hubungan antara tingkat 
kecemasan dengan kejadian nyeri haid ini juga diperkuat dengan 
penelitian yang dilakukan Heriani (2009) yang menyatakan bahwa 
dismenore, faktor pendidikan dan psikis sangat berpengaruh, nyeri dapat 
dibangkitkan atau diperberat oleh keadaan psikis penderita. Keadaan 
psikis ini dapat berupa kecemasan. Seseorang dikatakan mengalami 
kecemasan saat mengalami gejala-gejala kekhawatiran terhadap sesuatu 
hal yang tidak pasti, sulit berkonsentrasi, gelisah, tidak dapat bersikap 
santai, mengalami gangguan tidur, pucat, mudah letih, mual, sesak nafas 










Sebanyak 35 orang (42%) memiliki pengetahuan baik dan sebanyak 
26 remaja (31%) putri tidak mengalami kecemasan atau normal. Hasil 
penelitian ini diperoleh terdapat hubungan antara tingkat pengetahuan 
dengan tingkat kecemasan mengalami nyeri haid primer pada remaja putri 
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